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Tehohoitoymparistd on yksikko, jossa hoitohenkildkunnan tulee hallita monimutkaisia hoitoproses-
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sien tyontekijoiden ja opiskelijoiden perehdyttaminen on aikaa vievaa, ja digitaalisten oppimateri-

aalien kaytto on tunnistettu tehokkaaksi tavaksi tukea oppimista ja potilasturvallisuutta.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittaa virtuaalinen perehdytysmateriaali tehohoitoymparistosta,
joka on suunnattu sairaanhoitajaopiskelijoille. Tavoitteena oli tarjota kaytannonlaheinen, selkea ja
helposti saatavilla oleva oppimismateriaali, joka auttaa opiskelijoita tutustumaan tehohoitoymparis-
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dosta, digitaalisen oppimisen periaatteista seka oppimateriaalien laatuvaatimuksiin. Toimeksianta-
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vinvointialue mahdollistaen kuvauksen tehohoitohuoneessa.
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oppimateriaalia kehitettiin edelleen. Materiaali todettiin selkeaksi, visuaalisesti houkuttelevaksi ja
oppimista tukevaksi. Lopullinen tuotos tukee tehokasta perehtymista ennen kaytannon harjoittelua,
parantaen opiskelijoiden valmiuksia ja potilasturvallisuutta. Tulevaisuudessa ThingLink-alustaa voi-

daan hyddyntaa myds muiden hoitoymparistdjen perehdytyksessa.
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The intensive care environment is a demanding unit requiring healthcare professionals to manage
complex medical procedures and advanced technological devices. Orientation for new staff and
students can be time-consuming. Digital learning materials have been recognized as effective tools
for supporting learning and improving patient safety.

This thesis aimed to develop a virtual orientation material for nursing students to familiarize them-
selves with the intensive care environment. The goal was to provide a practical, clear, and acces-
sible learning resource using the ThingLink platform, which enables the creation of an interactive
360° virtual environment. The thesis was based on evidence-based knowledge in intensive care,
digital learning principles, and material quality standards. Collaboration with Oulu University of Ap-
plied Sciences and the Northern Ostrobothnia Welfare District allowed the filming of realistic con-
tent.

The project included photographing the intensive care environment, designing the digital content,
and constructing the material. Feedback was collected through a Webropol survey, and the material
was further developed based on the results. The final product was found to be user-friendly, visually
appealing, and effective in supporting learning. It prepares students for clinical practice, enhancing
both readiness and patient safety. In the future the ThingLink platform can also be adapted for
orientation in other healthcare settings.

Keywords: Intensive Care, Intensive Care Environment, Functional Thesis, ThingLink, Digital learn-
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1 JOHDANTO

Kansallisella tasolla tama opinnaytetyo liittyy useisiin terveydenhuollon kehittamisohjelmiin, joissa
painotetaan erityisesti teknologian hyddyntamista opetuksessa ja potilasturvallisuuden paranta-
mista. Esimerkiksi Suomen "Sosiaali- ja terveydenhuollon tulevaisuuden strategia 2030" korostaa
digitaalisten ratkaisujen kayttoonottoa ja terveydenhuollon ammattilaisten jatkuvaa koulutusta (so-
siaali- ja terveysministerio 2023). Lisaksi Oulun ammattikorkeakoulun pyrkimykset edistyksellisten
opiskeluymparist6jen kehittamiseen ja terveydenhuollon digitalisaation edistamiseen tukevat opin-

naytetydomme tekemista (Kurttila 2021).

Tehohoitoymparistd on yksi sairaalan vaativimmista yksikoista, jossa hoitajilta vaaditaan laajaa tek-
nista osaamista, nopeaa reagointikykya seka kykya hallita edistyneita hoitovalineita kriittisesti sai-
raiden potilaiden hoidossa. Hoitajien on jatkuvasti tarkkailtava potilaiden tilaa ja reagoitava valitto-
masti muutoksiin, mika vaatii hyvaa ammattitaitoa ja jatkuvaa kouluttautumista. (Nurse.com; Sweity
ym. 2022).

Tehohoitoymparistoon perehtyminen on erityisen tarkeaa sairaanhoitajaopiskelijoille, jotka valmis-
tautuvat tydskentelemaan tassa vaativassa ymparistossa. Digitaaliset oppimisratkaisut, kuten
verkko-oppimisymparistét ja virtuaaliset simulaatiot, ovat tulleet tarkeaksi osaksi sairaanhoitaja-
opiskelijoiden koulutusta. Ne antavat joustavan ja interaktiivisen tavan tutustua tehohoidon keskei-

siin valineisiin ja toimintatapoihin (Davis & Elkins College 2024).

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittaa virtuaalinen perehdytysmateriaali tehohoitoymparistdsta,
joka on suunnattu sairaanhoitajaopiskelijoille. Tavoitteena oli tarjota kaytannonlaheinen, selkea ja
helposti saatavilla oleva oppimismateriaali, joka auttaa opiskelijoita tutustumaan tehohoitoymparis-
toon ja sen keskeisiin laitteisiin. Opinnaytetydn tuotoksena syntynyt interaktiivinen oppimisympa-
ristd tukee opiskelijoiden perehtymista ja vahvistaa heidan valmiuksiaan toimia tehohoitoyksikossa.
Opinnéytetydn toimeksiantajana toimi Oulun ammattikorkeakoulu.



2 TEHOHOITOYMPARISTO JA DIGITAALINEN OPPIMATERIAALI

2.1 Tehohoito

Tehohoito on |aaketieteen erikoisala, jonka tarkoituksena on vakavasti sairaiden potilaiden elintoi-
mintojen tukeminen ja hengenvaarallisten tilanteiden hallinta. Potilaita hoidetaan teho-osastoilla,
joissa kaytetaan monimutkaisia hoitomenetelmid, kuten hengityskoneita ja monitorointijarjestelmia,
jotka mahdollistavat jatkuvan valvonnan. Tehohoito kohdistetaan potilaille, joilla on realistinen toi-
pumismahdollisuus, ja hoito vaatii jatkuvaa arviointia, jotta voidaan tehda oikeudenmukaisia paa-

toksia hoidon tarpeesta ja jatkosta. (Suomen Laakariliitto 2021.)

Tehohoidossa olevat potilaat ovat monisairaita, joiden hoidossa kaytetaan paljon erilaista hoitotek-
nologiaa, laakehoitoa seka erilaisia invasiivisia dreeneja, kanyyleja ja katetreja. Naiden vuoksi
teho-osastoilla mahdollisten haittatapahtumien riski on korkeampi kuin monella muulla sairaalan
osastolla. Tehohoidossa olevat potilaat ovat usein raskashoitoisia, ja heidan hoitonsa toteuttami-

nen vaatii henkildkunnalta erityisosaamista. (Alanen, Hakio & Koskela 2022, 28.)

Tutkimukset osoittavat, etta suomalainen tehohoito on erittain kustannusvaikuttavaa ja sité on ar-
vioitu kansallisesti jo yli 25 vuoden ajan. Ymparivuorokautista tehohoitoa tarjotaan kaikissa Suo-
men yliopistollisissa sairaaloissa ja keskussairaaloissa. Erityispotilasryhmien tehohoitoa on keski-
tetty siten, ettd ylipainehappihoitoa annetaan Turussa ja palovamma- ja elinsiirtopotilaiden teho-
hoitoa taas Helsingissa. Lisaksi monissa sairaaloissa on mahdollisuus kevyempaan monitorointiin

ja hoitoon esimerkiksi sydanvalvonta- ja aivohalvausyksikdissa. (Huttunen 2021.)

2.2 Tehohoitoymparisto ja henkilosto teho-osastolla

Teho-osasto eroaa muista sairaalan vuodeosastoista seka kaytettdvan teknologian ettd hoidon in-
tensiteetin suhteen. Teho-osastolle keskitetaan vakavasti sairastuneiden potilaiden hoito, joka voi
sisaltaa yhden tai useamman elimen toimintahairioita, kuten hengityksen, verenkierron tai tajunnan
tason ongelmia. Potilaita seurataan teho-osastolla tarkemmin kuin tavallisilla osastoilla, mika mah-

dollistaa nopean reagoinnin elintoimintojen muutoksiin. (Alanen ym. 2022, 9.)



Tehohoidossa kaytetaan edistynytta teknologiaa, kuten hengityslaitteita ja munuaiskorvaushoitoa,
elintoimintojen tukemiseksi tai yllapitamiseksi. Potilaiden vointia ja hoidon tarvetta arvioidaan pai-
vittain, ja hoitopaatoksia tarkistetaan saannallisesti. Hyvin suunniteltu tehohoitoymparistd parantaa
potilasturvallisuutta, sujuvoittaa henkilokunnan tyota ja tarjoaa potilaille ja heidan laheisilleen pa-
remman hoitokokemuksen. Teho-osastoilla voi olla yhden tai useamman hengen potilashuoneita,
mutta nykyaan suositellaan vahvasti yhden hengen huoneita infektioiden torjunnan vuoksi. (Alanen
ym. 2022, 9.)

Teho-osastoilla tydskentelee monenlaisia ammattilaisia, jotka yhdessa varmistavat potilaiden hoi-
don ja osaston sujuvan toiminnan. Tyypillisesti teho-osaston henkilokuntaan kuuluvat laakarit, sai-
raanhoitajat, lahihoitajat, farmaseutit, fysioterapeutit ja toimintaterapeutit, jotka osallistuvat potilai-
den paivittaiseen hoitoon. Lisaksi osastolla tydskentelee sihteerit, jotka vastaavat hallinnollisista
tehtavista, kuten potilaskirjanpidosta ja tiedonkulusta, seka laitoshuoltajat ja valinehuoltajat, joiden
tyd on kriittista osaston puhtauden ja infektioiden ehkaisyn kannalta. Farmaseutit varmistavat 1aa-
kityksen turvallisuuden, ja kiinteisto- ja laitehuoltajat huolehtivat laitteiden ja osaston teknisesta

toimivuudesta (Kaiser Permanente 2023).

2.3 Potilaspaikka ja valineet

Tehohoitoympariston suunnittelussa on otettava huomioon erilaisten hoitoteknologioiden vaatimuk-
set. Esimerkiksi munuaiskorvaushoidon toteuttaminen vaatii riittavia vesi- ja viemariliitantoja. Lait-
teita, joita kaytetaan harvemmin, sailytetaan lahella tehohoitohuoneita, jotta ne voidaan tarvittaessa
nopeasti ottaa kayttoon. Potilasturvallisuuden lisaamiseksi potilashuoneet suunnitellaan pohjarat-
kaisuiltaan samankaltaisiksi tai vahintaan peilikuviksi, mik& helpottaa henkildkunnan toimintakay-

tantdjen opettelua ja oikeiden toimintatapojen I6ytamista nopeasti. (Alanen ym. 2022, 9-10.)

Yhden hengen tehohoitohuoneessa on yleensa oma kylpyhuone. WC- ja suihkutilat sijoitetaan kui-
tenkin osaston keskitettyyn osaan, jotta ne ovat tarvittaessa useamman potilaan kéytossa. Tama
ratkaisu mahdollistaa isomman kylpyhuoneen, jossa potilas voidaan pesté suihkulaverilla. (Alanen
ym. 2022, 9-10.)

Teho-osaston potilaspaikka on varusteltu siten, etta vakavasti sairastuneen potilaan hoidon aloit-

taminen on mahdollista erilaisissa tilanteissa. Tehohoitohuoneen laheisyydesta |0ytyvat potilaan

hoidossa tarvittavat laitteet ja hoitovalineet, kuten valvontamonitori, kutsu- ja halytysjarjestelma,
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rittdva maara happi-, ilma- ja virtapistokkeita, imuvalineistd, infuusioautomaatit, ruiskupumput seka
hengityslaite. Lisaksi vuoteen laheisyydessa on erilaisia laatikoita ja karryja potilaan hoidossa tar-

vittaville vélineille sek& asentohoidossa kaytettaville tyynyille. (Alanen ym. 2022, 9-10.)

Minimivalineistd, joka potilaspaikalla taytyy olla (Oys 2022):

Hengityspalje

e Hengitystieimu ja imukatetrit

e Hengityskone

e Hengitysletkujen pidike

o Hiilidioksidilaitteen vedenkeraaja/letku

o Virtausmittari 1aakkeelliselle hapelle x2 kiinnitettyna seinapistokkeeseen

Kaapelit:

e Lampokaapelit T1ja T2

o 12 kytkentdinen EKG

e Saturaatiokaapelit, sormi ja korva-anturi
o Painekaapeli AK:lle ja CVP:lle

e Pulmonaalipainekaapeli

e Cardiac output kaapeli

o NIBP-mansetti

Infuusiotornin tarvikkeet:

o Stetoskooppi

e Peanit

e Painepussi

¢ Ravitsemuspumppu
¢ Infuusiopumpunteline
e Paineanturiteline

¢ llmanpaineautomaatti

¢ Neulajateastia



Raskashoitoinen tehohoitopotilas voi tarvita lisaksi esimerkiksi seuraavia laitteita: ECMO (kehon
ulkoinen happeutushoito), typpilaite, dialyysikone ja erilaiset lammadnhallintalaitteet. ECMO eli
ekstrakorporeaalinen kalvohappilaite tarjoaa hengityksen ja verenkierron tukea potilaille, joilla
keuhkot ja sydan eivét toimi riittdvan hyvin. Tata kaytetaan esimerkiksi ARDS (akuutti hengitysva-

jaus oireyhtyma) tai sydamen vajaatoiminnan hoidossa. (Betit 2018.)

Dialyysikone korvaa munuaisten toimintaa poistamalla kuona-aineita seka ylimaaraista nestetta
veresta. Dialyysikone sopii erityisesti potilaille, joilla on akuutti munuaisten vajaatoiminta ja hemo-
dynaaminen epavakaus, silla se mahdollistaa hallitun ja jatkuvan hoidon ilman suuria vaihteluita

verenpaineessa. (Gaudry ym. 2016.)

Typpihoito (inhaloitava typpioksidi) on keino parantaa keuhkoverenkiertoa ja happisaturaatiota eri-
tyisesti vaikean akuutin hengitysvaikeusoireyhtyman (ARDS) hoidossa. Hengitettava typpioksidi
laajentaa keuhkovaltimoita, mika vahentaa painetta keuhkoverenkierrossa ja parantaa kaasujen-
vaihtoa. Hoito tarjoaa lyhytaikaista helpotusta, mutta tutkimusten mukaan sen pitkaaikaisesta hyo-

dyllisyydesta ei ole vahvaa nayttda. (Michael ym. 2012.)

2.4 Potilasturvallisuus tehohoidossa

Potilasturvallisuus tarkoittaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kaytantoja ja periaatteita,
jotka suojaavat potilaita vahingoittumasta seka varmistavat palveluiden ja hoidon turvallisuuden.
Turvallisuuteen kuuluu laitteiden, tietojarjestelmien, tarvikkeiden, tilojen seka ladkkeiden turvallinen
ja asianmukainen kayttd. Myds sujuva tiedonkulku on osa potilasturvallisuutta. Hoidon tulee olla
nayttdon perustuvaa ja vaikuttavaa. Se pitaa toteuttaa oikein ja oikeaan aikaan. (Sosiaali- ja ter-

veysministerio)

Tehohoidossa olevat potilaat ovat monisairaita. Sen vuoksi hoidossa kaytetaan paljon erilaista hoi-
toteknologiaa. Teho-osasolla riski haittatapahtumille on korkea. Potilaat ovat usein raskashoitoisia,
mika vaatii hoitohenkilokunnalta laajaa osaamista, kokemusta ja riittavaa perehdytysta. Suurimmat
potilasturvallisuuden riskit ovat hoitoprosessissa tapahtuvien virheiden lisaksi laiteturvallisuuteen
seka lagkehoitoon liittyvat hairiot. (Alanen ym. 2022, 28). Teho-osastolla korostuvat sairaanhoitajan
tekniset taidot. Teho-osastolla on kaytossa paljon erilaisia laitteita, jotka vaativat teknista osaa-
mista. (Alanen ym. 2022, 30). Laitteiden ja tarvikkeiden toimittajat ovat asiantuntijoita, joiden
10



kanssa hyva yhteistyd on tarkeaa. Laitteen kayttaja vastaa sen kaytosta ja toimintakunnosta. (Leh-
tonen, PAlonen & Jarvinen 2013). Riittdvan osaamisen saavuttamiseksi tulee huolehtia kattavasta
perehdytyksestd. Osaamisesta huolehditaan esimerkiksi turvaamalla riittdva koulutus seké simu-
laatioharjoituksiin osallistumisella. Hyvia kaytantdja potilasturvallisuuden lisd&dmiseksi (Alanen ym.
2022, 30):

¢ Potilaan asianmukainen tunnistaminen

o Laakehoidossa kaksoistarkistus

e Halytysrajat

e ISBAR- raportointi

e Tarkistuslistat (taulukko 4)

o Luottamuksellinen kommunikaatio tyoryhmien kesken

e Haittatapahtumista raportointi

e Saanndllisesti koulutuksia, kuten simulaatioita

e Hoitoympariston suunnitteleminen toimivaksi ja turvalliseksi

e Hyva perehdytys

2.5 Oppiminen ja perehtyminen

Oppiminen on oppijassa tapahtuva prosessi. Se voi olla tiedostamatonta ja sita voi tapahtua myds
passiivisesti tai sattumanvaraisesti ympariston vaikutuksesta. Opiskelu on tavoitteellista ja aktii-
vista toimintaa, jolla oppiminen saavutetaan. Opetus on opettajan toimintaa, joka nivoutuu kiinteasti
oppimiseen. (Siljander 2014, 61). Opetus on suunniteltua toimintaa, jolla on tarkoitus edistaa oppi-
jan tiettyyn sisaltbainekseen kohdistuvaa oppimisprosessia. Oppijan ja opettajan lisaksi oppimis-
prosessorin tarkea osa on sisaltd. (Siljander 2014, 56). Tassa opinnaytetydssa tehohoitopotilaan
huone valineistdineen on oppimisen sisalto (sisallosta kaytetaan myds nimitysta opetusmateriaali).

Usein oppimista ja perehdytysta saatetaan kayttaa samoissa tilanteissa.

Perehdytys on lakiin perustuva tyntekijan oikeus. Siihen on oikeus kaikilla tyontekij6illa. Ty6tur-
vallisuuslaissa maaritellaan, etta tydnantajan on annettava perehdytys tyotehtaviin, tyovalineiden
oikeaan kayttoon seka turvallisisiin tydtapoihin. Perehdyttamisen suunnittelusta, toteuttamisesta ja
vastaamisesta vastaa lahiesihenkilo. Han voi delegoida tehtavan muille tyontekijoille. Perehdytta-
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miseen liittyy aina perehdyttaja, perehtyja seka materiaali. (Tehy). ThingLink toimii tassa opinnay-
tetyossa oppimateriaalialustana tehohoitopaikan ympariston ja perusvalineiston oppimisessa. Te-
hohoitovalineiden ja -ympariston osaaminen ovat keskeisia asioita potilasturvallisuuden takaa-

miseksi. Siksi on hyddyllista, etté opiskelija paasee tutustumaan néihin jo opintojensa aikana.

2.6 Verkko-oppimateriaali ja ThingLink-tyokalu

Kaikkea verkossa saatavilla olevaa oppimateriaalia kutsutaan verkko-oppimateriaaliksi. Opetushal-
lituksen vakiintunut termi on e-oppimateriaali. Tallaisia ovat esimerkiksi verkosta saatavat kuva-
pankit, itsendiset verkkokurssit ja oppikirjojen oheismateriaalit. Digitaalinen sisalto voi tarjota mo-
nipuolisempia vaihtoehtoja tehtavien tekemiseen. (Opetushallitus). AR (eng, augmented reality)
tarkoittaa lisattya todellisuutta virtuaalisessa ymparistossa. Sita voidaan kayttaa turvallisen potilas-

hoidon opettelussa luonnollisesti kalustetussa ja muokatussa ymparistossa (Saaranen 2023, 74).

Verkko-oppimisymparisto tarjoaa opiskelijalle mahdollisuuden monipuoliseen opiskeluun seka op-
pimiseen. Verkko-opetusta voi kayttaa perinteisten opetusmallien tukena, minka on todettu edista-
van kliinisten taitojen opiskelua. Erilaisia menetelmia kayttamalla voidaan tukea ymmarryksen seka
tietojen ja taitojen syventamista seka lisata opiskelijoiden motivaatiota. Verkko-oppimisen kaytta-
misen hyotyja ovat joustava opiskelu ja oppiminen seka itsenaisen kertaamisen mahdollisuus.
(Saaranen 2023, 72). Verkko-oppimateriaalia taipuu helposti opiskelijan tason, tarpeiden ja kiin-
nostuksen mukaan aktivoiden hanen ajatteluaan. Se keskittyy opittavan ilmion ydinasioihin. Hyvin
luotu verkko oppimateriaali on teknisesti helppokaytdista. Se tukee ulkoasultaan oppimiseen liitty-

vié ja siséllollisia tavoitteita. (llomaki 2012,11)

ThingLink on 12-vuotias suomalaisamerikkalainen yritys. Tdman kokonaisuuden kehittdja ja perus-
taja on Ula-Maaria Koivula. Han toimii myds yrityksen toimitusjohtajana. ThingLinkilla on kayttajia

190 valtiossa. Vuosittain 300 miljoonaa ihmista opiskelee sen avulla. (ThingLink a).

ThingLink on sisallontuotannon ty6kalu, jonka avulla luodaan materiaalia oppimisen ja tydskente-
lemisen tueksi. Sen toiminnoilla voit tehda 3D-malleja seka 360° videoita ja kuvia, joihin linkitetaan
tagien avulla sisaltoa, kuten &anta tai tekstia ja linkkeja. Se mahdollistaa interaktiivisen eli vuoro-
vaikutteisen oppimis- ja ohjemateriaalin luomisen. (Ict Oulu 2023 a). Sen avulla luodaan todentun-
tuista ja monipuolista verkkomateriaalia. ThingLink mainostaa omilla nettisivuillaan sen helpottavan
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ympariston ymmartamista. (ThingLink a). Taméa nopeuttaa opiskelijaa tai uutta tydntekijaa tutustu-
maan tehohoitopaikkaan ja sen valineistoon. ThingLink-alustalle luotua oppimateriaalia voi kayttaa

jo ennen teho-osastolle saapumista.
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittaa virtuaalinen perehdytysmateriaali tehohoitoymparistosta,

joka on suunnattu sairaanhoitajaopiskelijoille.

Tavoitteena oli tarjota kaytannonlaheinen, selked ja helposti saatavilla oleva oppimismateriaali,

joka auttaa opiskelijoita tutustumaan tehohoitoymparistoon ja sen keskeisiin laitteisiin.
Opinnaytetyon tuotoksen laatutavoitteina olivat selkeys, kaytettavyys, luotettavuus, esteettisyys,
kaytannon hyodynnettavyys ja saavutettavuus. Alla olevassa taulukossa esitetaan yksityiskohtai-

sesti kunkin laatutavoitteen merkitys ja siihen liittyvat kriteerit (taulukko 1).

Taulukko 1. Oppimateriaalin laatutavoitteet ja -kriteerit (Avoin tiede.fi 2023)

Laatutavoite Laatukriteerit
Selkeys Materiaalin tulee olla helposti ymmarrettavaa ja sen rakenne loogi-
nen. Termit ja kasitteet tulee selittaa ymmarrettavasti.
Kaytettavyys Tuotoksen navigointi tulee olla vaivatonta. Kayttoympariston tulee
toimia sujuvasti eri laitteilla ja ymparistdissa.
Luotettavuus Sisélto perustuu nayttoon perustuvaan tietoon ja virallisiin suosituk-

siin. Lahteet ja viittaukset ovat tarkkoja ja luotettavia.

Esteettisyys ja visuaali- | Visuaalinen ulkoasu on houkutteleva, selkea ja ammatillinen. Selked
nen houkuttelevuus | ulkoasu lisaa oppimismotivaatiota.

Materiaali tukee suoraan opiskelijoiden ja uusien tyontekijoiden oppi-
mista tehohoitoymparistossa. Kaytannon esimerkit ja interaktiiviset
elementit parantavat oppimista ja tydelamavalmiuksia.
Saavutettavuus Materiaalin tulee olla saavutettavissa kaikille kayttajille ja noudattaa
verkkosisallon saavutettavuusohjeita.

Kaytannon hyodynnet-
tavyys

Opinnaytetyon lyhyen aikavalin kehitystavoitteena on, ettd tdma interaktiivinen oppimisymparisto
tukee opiskelijoiden perehtymisté ja vahvistaa heidan valmiuksiaan toimia tehohoitoymparistossa.
Pitkan aikavalin tavoitteena on parantaa opiskelijoiden ymmarrysta tehohoitoymparistosta jo ennen

harjoitteluun siirtymista ja nain ollen parantaa potilasturvallisuutta.
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4 TOIMINNALLISEN OPINNAYTETYON TOTEUTUS

41 Opinnaytetyon kohderyhma ja yhteistyokumppanit

Opinnaytetyon kohderyhmaksi valikoitui Oulun ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijat, erityi-
sesti ne, jotka valmistautuvat tehohoitoympariston harjoittelujaksolle. Digitaalinen 360-oppimateri-
aali on suunniteltu tukemaan opiskelijoiden perehtymista tehohoitoympariston keskeisiin laitteisiin,
toimintatapoihin ja turvallisuuskaytanteisiin ennen harjoittelua. Oppimateriaalin tavoitteena on tar-
jota opiskelijoille mahdollisuus tutustua tehohoidon erityispiirteisiin etukateen, mika parantaa hei-

dan valmiuksiaan toimia turvallisesti ja tehokkaasti tehohoitoymparistossa.

Opinnaytety6n toimeksiantaja oli Oulun ammattikorkeakoulu, jonka yksia tavoitteita on kehittaa
opetustaan digitaalisten tyokalujen avulla ja vastata opiskelijoiden oppimistarpeisiin modernilla ja
kaytannonlaheisella tavalla. Projektissa oli myos mukana Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue,
joka antoi luvan valokuvata uuden sairaalan tehohoitoymparistoa oppimateriaalin sisalloksi. Tama
yhteistyd mahdollisti realistisen ja kaytannonlaheisen oppimateriaalin tuottamisen, silla sisalto pe-
rustuu oikean tehohoitoympariston visualisointiin. Lisaksi opinnaytetyon ohjaavat opettajat tukivat
oppimateriaalin pedagogista suunnittelua varmistaen, ettd se tayttaa koulutukselliset tavoitteet ja

soveltuu hoitotyon opetukseen.

4.2 Opinnaytetyossa kaytetyt menetelmat

Opinnaytety0 toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona. Toiminnallinen opinnaytetyd tarjoaa opis-
kelijalle mahdollisuuden vastata tydeldamassa havaittuun ammatilliseen tarpeeseen ja kehittaa kay-
tannon tydeldamaa palveleva tuotos. Tallainen opinnaytetyd voi koostua esimerkiksi oppimateriaa-
lin, ohjeen, tapahtuman tai muun konkreettisen tuotoksen luomisesta (Vilkka 2021, 20). Digitaali-
selle oppimateriaalille tehohoitoymparistosta oli tarve, ja toiminnallinen opinnaytetyo oli toteutuk-

seen luonnollinen vaihtoehto.

Oppimateriaali toteutettiin ThingLink-alustalle, joka mahdollistaa interaktiivisen ja visuaalisesti ha-
vainnollisen oppimisympariston luomisen. Hyva oppimateriaali on selked, visuaalisesti houkutte-
leva ja helposti navigoitava, jotta kayttajat voivat 10ytaa tarvitsemansa tiedot nopeasti. Esimerkiksi
Opetushallituksen laatukriteerit e-oppimateriaalille korostavat kaytettavyytta, loogista rakennetta

seka esteettisesti miellyttdvaa ulkoasua, jotka parantavat oppimiskokemusta ja motivoivat oppijoita
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(Opetushallitus). Oulun yliopistossa on ollut pilottiprojekti ThingLinkin kaytosta. Se toteutettiin kah-
dessa erilaisessa opintokokonaisuudessa. Pilotista vastanneet opettajat kehuivat ThingLinkia ja
pitivat sita positiivisena opetusvalineena. ThingLink monipuolisti opetusmateriaalia. Sen kayton ke-
huttiin olevan nopeaa seké opettajille, etta opiskelijoille. (Digipedaporinoita 2024.) Taman vuoksi

ThingLink valittiin opinnaytetyon oppimateriaalin toteutuksen alustaksi.

Oppimateriaalin suunnittelussa ja sisallon tuottamisessa hyodynnettiin ajankohtaista ja nayttoon
perustuvaa kirjallisuutta tehohoitoympariston keskeisistd vaatimuksista, laitteista, potilasturvalli-
suudesta seka oppimateriaalin pedagogisista periaatteista. Tama tietoperusta ohjasi tyon sisallén

valintoja, kuten esimerkiksi keskeisten laitteiden ja toimintatapojen esittelyn.

4.3 Opinnaytetyon vaiheet ja aikataulu

Opinnaytety0 eteni kolmen paavaiheen kautta: suunnittelu, toteutus ja raportointi. Jokaisella paa-
vaiheella oli omat alavaiheensa ja niille maaritelty aikataulu, mik& auttoi hallitsemaan projektin ete-

nemista ja varmistamaan, etta tavoitteet saavutettiin ajoissa.

Ensimmaisessa vaiheessa, suunnittelussa, keskityttiin opinnaytetyon suunnitelman tekemiseen,
joka kesti kesakuusta lokakuuhun 2024. Taman vaiheen aikana maariteltiin tyon tavoitteet, kohde-

ryhma ja yhteistyokumppanit seka laadittiin projektisuunnitelma.

Toteutusvaihe alkoi syyskuun lopulla 2024, jolloin toteutettiin tarvittavat kuvaukset tehohoitoympa-
ristosta. Kuvausten jalkeen aloitettiin ThingLink-oppimateriaalin rakentaminen, joka kesti lokakuun
lopulle. Marraskuussa 2024 toteutettiin Webropol-kysely kayttajapalautteen keraamiseksi, ja tulos-

ten analysointi tehtiin marraskuun loppuun mennessa.

Viimeinen vaihe, raportointi, sijoittui marraskuulle ja joulukuulle 2024. Tama vaihe sisélsi raportin
kirjoittamisen, kypsyysnaytteen laatimisen, opponoinnin, tyon esittamisen ja tydn lopullisen arvioin-

nin.
Tama aikataulusuunnitelma (Taulukko 2.) auttoi varmistamaan, etta jokainen vaihe toteutettiin huo-

lellisesti ja aikataulussa, mika mahdollisti projektin etenemisen suunnitellusti kohti valmiin oppima-

teriaalin julkaisua.
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Taulukko 2. Opinnéytetyén aikataulu

Vaiheet Alavaiheet Aikataulu

Suunnitelma Suunnitelman tekeminen 6-10/2024

Toteutus Kuvaaminen 24.09.2024
ThingLinkin tekeminen 25.09-3.11.2024

Webropol-kyselyn toteuttaminen | 4.11-17.11.2024
tulosten analysointi

Raportointi Raportin kirjoittaminen 10-11/2024
Kypsyysnayte 12/2024
Opponointi 12/2024
Lopullinen arviointi 12/2024
Tyodn esittdminen 12/2024

4.4 Kustannusarvio

Kustannusarvion laatiminen on keskeinen osa projektinhallintaa, sillé sen avulla voidaan maarittaa,
kuinka paljon resursseja projekti tarvitsee tavoitteidensa saavuttamiseksi. Kustannusarviossa hin-
noitellaan projektin aikana tarvittavat resurssit, kuten henkilostokulut, valineiston hankinta, matka-
kulut ja muut olennaiset kulut. Tarkkaan laskettu kustannusarvio auttaa varmistamaan, etta resurs-

sit ovat riittavat, jotta projekti voi saavuttaa tavoitteensa suunnitellusti. (Silfverberg 2007, 46-47.)

OpinnaytetyOprojektissa kustannusarvio on laskennallinen, ja sen avulla arvioitiin, mita toteutuk-
seen tarvittavat resurssit olisivat maksaneet. Vaikka kaikkia kuluja ei todellisuudessa syntynyt, on
tarkeaa arvioida, mita projektin toteuttaminen vaatisi, jos se olisi toteutettu taysimaaraisesti. Opin-
naytetyon laajuus on 15 opintopistetta, miké vastaa 405 tydtuntia opiskelijaa kohden (1 op = 27 h).
Projektin arvioidut kustannukset on esitetty taulukossa 3.
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Taulukko 3. Projektin arvioidut kustannukset

Kululuokka

Arvioidut kustannukset

Henkilostokustannukset (opiskelijoiden tyo)

2x ( 405x10)= 8100€

Koulutuskulut (opettajien tyo)

2x ( 9x45€)= 810€

Kameran vuokra

50€ (ei todellinen, OAMK:Ita lainassa)

ThingLink-lisenssi

37€ (ei todellinen, OAMK:n lisenssi ole-

massa)

Yhteensa

8997€

4.5 Tehohoitoympariston kuvaaminen ja oppimateriaalin teko

Opinnaytety0ssa tehtiin opetus- ja ohjausmateriaali jokaisen tehohoitopotilaan seurantaan ja hoi-
toon kuuluvista perusvalineista ja -tarvikkeista. ThingLink-aineisto kuvattiin 360-kameralla, joka lai-

nattiin Oulun ammattikorkeakoululta. 360° kuva antaa mahdollisuuden katsoa ymparistda monesta

suunnasta.

Opiskelijalahtdisen ja selkedn ThingLinkin luomiseksi taytyi tehohoitopaikasta ottaa hyvia kuvia. Ne
otettiin niin, etta oleelliset asiat ovat keskiossa. Lisaksi oli kiinnitettava huomiota kuvien tarkkuuteen

ja selkeyteen. Niita teravoitettiin ja parannettiin lisaamalla kontrastia kuvankasittelyohjelman avulla.

Hyva valaistus paransi otosten laatua (Ict Oulu 2023 b). Kuvissa piti nakya seuraavat asiat:

e Sanky

e Monitori

e Hengityskone

e Hengityspalje

e  Ruiskupumppu

¢ Infuusioautomaatti

o Anestesiapdyta ja sen sisaltd
e Imulaite

e Hatakutsu

o Kaapit ja niiden sisalto
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Kuvausten jalkeen aloitettiin itse ThingLinkin luominen. Liikkuminen kuvassa mahdollistettiin asun-
toesittelytyyppisesti, jotta tehohoitopaikkaa voi katsoa useasta eri suunnasta (ThingLink b). Poti-
lashuoneessa sijaitseviin laitteisiin sijoitettiin tageja, josta saa lisatietoa niita painaessa. Tagien eli
tunnisteiden avulla jokaisesta valineesté/laitteesta kaydaan lapi sen keskeisimmat kayttotarkoituk-
set. Tietoa haettiin eri verkkolahteista seké painetuista kirjoista. Tydssa hyddynnettiin myés OYS
tehohoitokeskuksen sisaisia ohjeita. Tunnisteisiin lisattiin myds asiat, jotka tulee huomioida vuoron
alussa kyseisesta laitteesta. Tyovuoron alussa huomioitavat asiat 16ytyvéat taulukosta 4. Anestesia-

poydan kohdalta tagia painaessa saa nakyville myos jokaisen laatikon sisallon kuvina.

Taulukko 4. Tehohoitovélineistdn tarkistuslista, joka vuoron alussa (Peltomaa 2024)

Hengityskone

Tarkistetaan kayttovalmius
Helppo saatavuus ja sijainti

Tarkistetaan saadot ja halytysrajat

Hengityspalje

Tarkistetaan kayttovalmius

Helppo saatavuus ja sijainti

Ruiskupumppu

Tarkistetaan kayttovalmius
Helppo saatavuus ja sijainti
Maaraykset

Mihin kanyylin neste/laake menee

Infuusioautomaatti

Tarkistetaan kayttovalmius
Helppo saatavuus ja sijainti
Maaraykset

Mihin kanyylin neste/laéke menee

Monitori

Tarkistetaan kayttovalmius
Tarkistetaan halytysrajat

AnestesiapoOyta ja sen sisaltd

Tarkistetaan saatavuus ja sijainti

Hengitystieimu seka imukatetri

Tarkistetaan kayttovalmius

Helppo saatavuus ja sijainti

Akuuttiladkkeet/kanylointivalineet

Helppo saatavuus ja sijainti
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4.6 Palautteen keraaminen

Palautteen keruuta varten toteutettiin Webropol-kysely, jonka avulla arvioitiin oppimateriaalin sel-
keytta, kaytettavyytta ja oppimista tukevia ominaisuuksia Oulun ammattikorkeakoulun sairaanhoi-
tajaopiskelijoiden nakokulmasta (liite 1). Tavoitteena oli saada palautetta noin 20-30 opiskelijalta.
Webropol valittiin palautteenkeruumenetelmaksi sen monipuolisuuden ja helppokayttoisyyden
vuoksi. Webropol mahdollisti seka maarallisen ettd laadullisen tiedon keraamisen, mika soveltui
erinomaisesti opiskelijoiden kokemusten ja nakokulmien analysointiin. Webropol-kyselyn kaytto oli
perusteltua myds sen vuoksi, etté opiskelijoilla oli mahdollisuus vastata siihen helposti omilla lait-
teillaan ja omalla ajallaan, mika mahdollisti riittdvan vastausmaaran ja joustavan palautteenkeruun.
Lisaksi Webropol tarjosi selkeat raportointitydkalut, joiden avulla tulokset voitiin jasenta ja tehda

tarvittavat johtopaatokset oppimateriaalin kehittamiseksi. (Webropol 2024.)

Webropol-kyselysta saadut tulokset analysoitiin seka maarallisin etta laadullisin menetelmin. Maa-
rallisessa analyysissa keskityttiin opiskelijoiden antamiin numeerisiin arvioihin, joita analysoitiin ti-
lastollisin menetelmin (Vilkka 2007). Laadullisessa analyysissa tarkasteltiin opiskelijoiden avovas-
tauksia sisallonanalyysin avulla (Elo, Kajula, Tohmola & Kaaridinen 2022). Naiden analyysien pe-
rusteella arvioitiin, onko ThingLink-materiaaliin tarpeen tehda lisamuutoksia tai parannuksia ennen
lopullisen version julkaisemista. Oppimateriaalin kehittdminen pohjautui siten aitoihin kayttajakoke-

muksiin ja opiskelijoiden tarpeisiin.

4.7 Raportointivaihe

Raportointivaiheessa kaytiin lapi kaikki opinnaytetyon vaiheet. Webropol-kyselyn tulokset analysoi-
tiin ja liitettiin tydhon. Tyon vaikuttavuutta arvioitiin ja pohdittiin, vastasiko lopputulos opinnaytety6n
tavoitteita. Tyonaikaiset haasteet seké niiden ratkaisuvaihtoehdot kaytiin 1&pi. Tuotoksen kayttda ja
sen hyotya opiskelumateriaalina pohdittiin. Lisaksi parannuskeinoja sen kaytolle ja hyddyntamiselle
laajemmassa mittakaavassa mietittiin. Ty lahetettiin opettajille ja opponaijille arvioitavaksi, minka
jalkeen raporttia muokattiin tavoitteiden saavuttamiseksi. Hyvaksymisen, kypsyysnaytteen ja lopul-

lisen arvioinnin jalkeen opinnaytetyd ladattiin Theseukseen julkisesti nahtavaksi.
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5 OPINNAYTETYON TULOKSET

5.1 Palautekyselyn tulokset

ThingLink-materiaali sekd Webropol-kysely lahetettiin Sanna Ronkaisen kautta sahkopostitse Ou-
lun ammattikorkeakoulun opiskelijoille, jotka osallistuvat kevaalla 2025 tehohoidon opintoihin. Ky-
selyn vastausaika oli 4.-10.11.2024. Kysely lahetettiin yhteensa 50 opiskelijalle. Palautetta saatiin
kymmenelta opiskelijalta. Vastausprosentti oli 20%, mika on otettava huomioon tuloksia analysoi-

taessa.

Perehdytysmateriaalia erittéin selkeana piti 40% vastaajista ja selkedna seké osittain selkeana ma-
teriaalin koki 30% vastaajista. Vastaajista 30% piti oppimateriaalia erittéin helppokayttisena ja
50% helppokayttdisend. Kohtalaisena sita piti 20%. Erittain luotettavana oppimateriaalia piti 20%,
luotettavana 70% ja 10% kohtalaisen luotettavana. Esteettisyydesta ja visuaalisesta houkuttele-
vuudesta 20% koki, etté oppimateriaali on erittdin esteettinen ja houkutteleva ja 70% koki sen hou-
kuttelevana. Kohtalaiseksi sen arvioi 10% vastanneista. Vastanneista 10% oli sita mielta, etta op-
pimateriaali tukee kaytdnnon tydskentelya tehohoitoymparistossa erittéin hyvin ja 60% arvioi sen
tukevan hyvin seka 30% arvioi sen tukevan kohtalaisesti. Saavutettavuudesta eri kayttajaryhmien
kannalta 22% piti materiaalia erittain saavutettavana ja 78% saavutettavana. 10% jatti vastaamatta
kysymykseen. Kirjallisia vastauksia oppimateriaalista saimme nelja. Yksi toivoi mahdollisuutta seu-
rata, mitd osioita on jo katsonut ja mita on viela nakematta. Opiskelijoista toinen kertoi olevansa
ThingLinkista ja aiheesta niin innostunut, etta toivoi lisda materiaalia, vaikka piti aineistoa riittavana

perehtymiseen.

Webropol-kyselyn tulokset oppimateriaalin laatutavoitteiden pohjalta on esitetty alla olevassa ku-

vassa (kuva 1).
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Webropol-kyselyn tulokset
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Kuva 1. Webropol-kyselyn tulokset

Palautteiden perusteella oppimateriaalia pidettiin pa&osin selkana, helppokayttoisend, luotettavana
seka esteettisend ja visuaalisesti houkuttelevana. Valtaosa vastanneista koko oppimateriaalin tu-
kevan kaytannon tydskentelya tehohoitoymparistdssa. Enemmisto piti oppimateriaalia hyvin saa-
vutettavana eri kayttajaryhmien kannalta. Kirjallisen palautteen perusteella teimme selkeyden pa-

rantamiseksi ohjeen ThingLinkin kaytosta.

5.2 Opinnaytetyossa kehitetty tuotos

Opinnaytetyon tuotoksena syntyi virtuaalinen opetus- ja ohjausmateriaali tehohoitopotilaan hoito-
ymparistosta seka sen keskeisista valineista. Tuotos tayttaa oppimateriaalin laatutavoitteet ja -kri-
teerit, jotka on esitetty taulukossa 1. Lopullisessa tuotoksessa tehohoitohuoneessa voi likkua ja
katsoa jokaiseen suuntaan. ThingLinkin kuvissa on erilaisia tunnisteita, joista saa lisatietoa paina-

malla tai likuttamalla hiirta tunnistealueen paalle (kuva 2).

e Sinisesta tagista [6ytaa laitteen tai tavaran nimen ja paakayttdtarkoitukset
e Punaisesta huutomerkista 6ytaa vuoron alussa huomioitavat asiat (taulukko 4).
e Oranssista huutomerkista Ioytaa laitevalmistajan sivut.

o Valkoisesta nuolesta voi likkua toiseen kuvakulmaan (kuva 3).
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Alla olevat kuvat (kuva 2 ja kuva 3) havainnollistavat ThingLink-pohjaista oppimateriaalin kayttéa

ja interaktiivisia nakymia.

@ ® m @ ;i -thinglink

Kuva 3. Tehohoitohuoneen yksi kuvakulmista ThingLink-materiaalista.
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6 POHDINTA

6.1 Oppimistavoitteiden arviointi

Oppimistavoitteina olivat digitaalisen oppimateriaalin suunnittelun ja toteutuksen oppiminen Thing-
Link-alustalla, tehohoitoympariston perehdytysmateriaalin sisaltojen syvallinen hallinta seka pro-
jektimuotoisen tyoskentelyn ja teoreettisen kirjoittamisen taitojen kehittaminen. Liséksi tavoitteena
oli oppia hyodyntdmaan kayttajapalautetta seka soveltamaan sita oppimateriaalin laadun paranta-

misessa.

Projektin aikana taitomme kehittyivat erityisesti teknisten ja sisalldllisten taitojen osalta. ThingLink-
alustan kaytto opetti digitaalisten oppimateriaalien suunnittelun vaiheita, kuten interaktiivisten ele-
menttien lisaamista ja visuaalisen kokonaisuuden rakentamista. Tasta saimme arvokasta koke-
musta teknologian hyddyntamisesta oppimisen tukena. Opiskelijoiden palautteiden kasittely ja sen
pohjalta tehtyjen parannusten toteuttaminen auttoi hahmottamaan, miten tyon kehitysprosessi ete-

nee vaihe vaiheelta ja kuinka opiskelijoiden antama palaute voi parantaa lopputuotteen laatua.

Tehohoitoympariston perehdytysmateriaalin siséltéjen tuottaminen vaati syvéllista perehtymista te-
hohoidon erityispiirteisiin ja erilaisiin teknisiin laitteisiin. Tama syvensi ymmarrystdamme tehohoito-
ympariston vaatimuksista ja my0s kriittisesti sairaiden potilaiden hoidosta. Kirjallisen tyon ohella
oppimistavoitteita tuettiin myds yhteisty6lla alan ammattilaisten kanssa, mika vahvisti myos oppi-

misen kaytannonlaheisyytta.

Projektimuotoinen tyoskentely osoittautui seka opettavaiseksi etta haastavaksi. Tydskentelyn ai-
kana opimme projektin vaiheistamista seka aikatauluttamista. Pitkakestoinen tydskentely korosti
jatkuvan tydnteon merkitysta ja auttoi my6s kehittdmaan ryhmatyotaitoja. Tama oppimiskokemus
antaa varmasti valmiuksia osallistua vastaavanlaisiin projekteihin myos tulevaisuuden tyoela-

massa.

Teoreettinen kirjoittaminen kehittyi opinnaytetydprosessin aikana huomattavasti. Jo suunnitteluvai-
heessa saatu palaute auttoi hiomaan kirjoitustyylia ja esimerkiksi lahdeviittausten hallintaa. Naiden
taitojen karttuminen helpotti kirjallisen raportin laatimista ja toi varmuutta kirjoittamiseen. Oppimis-
tavoitteet saavutettiin hyvin, ja projekti antoi monipuolisia mahdollisuuksia sekd ammatillisen osaa-

misen etta henkilokohtaisten taitojen kehittamiseen.
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6.2 Keskeiset tulokset suhteessa teoriaan ja tutkimuksiin

Opinnaytetyon tulokset vahvistavat digitaalisten oppimisymparistdjen hyotyja, joita on korostettu
my0s aiemmassa tutkimuksessa. Esimerkiksi meta-analyysissa "The effectiveness of online and
blended learning: A meta-analysis of the empirical literature" (Means, Toyama, Murphy & Baki
2013) havaittiin, etta verkko-oppiminen ja yhdistetyt oppimisymparist6t voivat olla yhta tehokkaita
tai jopa tehokkaampia kuin perinteinen lahiopetus. Tutkimuksessa korostetaan erityisesti interaktii-
visten ja visuaalisten elementtien merkitysta oppimistulosten parantamisessa. Webropol-kyselyn
tulokset osoittivat, etta materiaalin selkeys ja kaytettavyys tukivat oppimista tehohoitoymparistossa.
70 % vastaajista koki materiaalin "luotettavana” ja 60 % arvioi sen tukevan kaytannon tyoskentelya

"hyvin".

Naita tuloksia voidaan verrata myds teorioihin kaytettavyydesta ja oppimateriaalien selkeydesta,
jotka painottavat, etta visuaalisesti houkuttelevat ja helposti navigoitavat materiaalit parantavat op-

pimiskokemusta (Opetushallitus.)

6.3 Luotettavuus ja eettisyys

Opinnaytetydssa huomioitiin hoitotydn ammattilaisten toimintaa ohjaavat eettiset periaatteet, kuten
potilasturvallisuus ja yksityisyyden suoja. Koska opinnaytetyon materiaali kuvattiin sairaalassa il-
man potilaita, potilasturvallisuus ja yksityisyys eivat olleet keskeisia tekijoita tassa tyossa. Kaikki
tarvittavat luvat ja suostumukset varmistettiin ennen toteutusta yhteistydssa Oulun ammattikorkea-
koulun kanssa ja tydssé noudatettin Oulun ammattikorkeakoulun eettisia ohjeistuksia tutkimus- ja
kehittamistyohon (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023; Oulun ammattikorkeakoulu). Webropol-
kyselyssa noudatettiin Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ja suomalaisen tiedeyhteison laatimia
tutkimuseettisia ohjeita hyvasta tieteellisestd kaytannostd (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2023).

Tyon luotettavuus perustuu ndyttédn perustuvaan tietoon seka selkeaan ja toimivaan toteutukseen.
Perehdytysmateriaalin sisallon oikeellisuus ja kayttokelpoisuus varmistettin hyédyntdmalla tuo-
reimpia tieteellisia lahteita ja nayttdon perustuvaa teoriaa. Liséksi materiaalin luotettavuutta vah-
vistettiin keraamalla palautetta hoitotyon opiskelijoilta testausvaiheessa. Palautetta saatiin yh-
teensa 10 opiskelijalta, mika tarjoaa laadullista tietoa materiaalin toimivuudesta, mutta rajoittaa tu-
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losten yleistettavyytta. Webropol-kyselyn tulosten mukaan 70 % vastaajista piti oppimateriaalin si-
séltéa luotettavana ja 20 % erittdin luotettavana. Kayttajapalaute osoitti myos, ettd materiaali koet-

tiin selkeaksi ja helppokayttoiseksi, mika tukee tyon luotettavuutta.

Palautteen perusteella tehtiin tarvittavia korjauksia ja parannuksia, kuten selkeampien visuaalisten
elementtien lisaaminen, selkeat ohjeet ThingLinkin kayttoon ja kaytettavyyden parantaminen.
Tama prosessi vahvisti seka materiaalin laatua etta sen kaytettavyytta oppimisen tukena. Pienen
otoskoon vuoksi palautteen analyysista saatuja johtopaatoksia tulee kuitenkin pitaa alustavina, ja

jatkotutkimukset suuremmalla otoskoolla voivat vahvistaa tuloksia ja parantaa yleistettavyytta.

Tyon laatutavoitteet maariteltiin selkeasti projektin alussa, ja ne saavutettiin. Materiaali vastasi

kayttajien tarpeita selkeyden ja kaytettavyyden osalta, miké vahvistaa tydn onnistuneisuutta.

6.4 Tulosten johtopaatokset ja kaytannon sovellettavuus

OpinnaytetyOsta saatu palaute osoittaa, etta ThingLink-pohjainen digitaalinen perehdytysmateriaali
on tehokas tapa tukea hoitotyon opiskelijoiden perehtymista tehohoitoymparistoon. Materiaalin
kaytettavyys ja selkeys vastasivat hyvin kayttajien tarpeita, ja sen hyoty oppimisen tukena tuli sel-

vasti esille. Palautteen pohjalta tehty kehitystyo paransi materiaalin laatua entisestaan.

Lopullinen tuotos on kaytannonlaheinen ja helposti hyodynnettavissa osana hoitotyon opiskelijoi-
den koulutusta. Perehdytysmateriaali voi toimia tulevaisuudessa erityisesti uusien tyontekijoiden
perehdyttamisessa seka osana jatkokoulutusta. Lisaksi ThingLink-alustaa voitaisiin soveltaa mui-
hinkin sairaalaymparistdihin, mika lisda materiaalin potentiaalista kayttdarvoa. Tamanhetkista tuo-
tosta on myds mahdollista parantaa, kun uuden sairaalan vélineistd asettuu omille paikoilleen. Esi-
merkiksi likuteltavan anestesiapdydan sisallosta ei ollut vielda kuvausten aikana tietoa. Lisaksi
ThingLink on mahdollista laajentaa uuden sairaalan moduulik@ytavalle. Sielld on hoitotarvikkeita ja

valineitd, kuten esimerkiksi verikaasuanalyysilaite.

6.5 Omaammatillinen osaaminen ja jatkotutkimushaasteet

Projekti kehitti ammatillista osaamista monipuolisesti. Digitaalisten oppimateriaalien suunnitteluun
littyvat tekniset taidot seka projektinhallinnan, aikataulutuksen ja ryhmatyoskentelyn taidot vahvis-
tuivat. Teoreettinen kirjoittaminen ja nayttoon perustuvan tiedon hyodyntaminen tukevat tulevaa
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uraa hoitotyon parissa. Tama opinnaytetyo antoi todella arvokasta kokemusta, joka parantaa val-

miuksia kohdata tyoelaman haasteita.

Opinnaytety6n pohjalta nousi esiin seuraavia jatkotutkimushaasteita ja aiheita, joita voisi hyodyntaa

tulevissa opinnaytetoissa:

o ThingLink-alustan hyodyntaminen muiden sairaalaymparistojen perehdytyksessa

o Virtuaalisten oppimisymparistjen pedagoginen vaikutus opiskelijoiden oppimiseen

e Tutkimus siita, kuinka digitaalinen perehdytysmateriaali vaikuttaa hoitotydn virheiden va-
hentamiseen ja potilasturvallisuuden kehittdmiseen.

e Tutkimus, miten digitaalinen materiaali voi parantaa opiskelijoiden motivaatiota ja sitoutu-
mista oppimisprosessiin.

o Selvitys siita, kuinka digitaalisten materiaalien kayttd voi saastaa aikaa ja resursseja ver-

rattuna perinteisiin perehdytysmenetelmiin.
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LITTEET

Webropol palautekysely Liite 1.
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WEBROPOL PALAUTEKYSELY LITE 1
Tehohoitoympériston perehdytysmateriaali (Thinglink)

Kiitos, etti osallistut perehdytysmateriaalimme arviointiin! Tavoitteenamme an kehittds
selked ja kiytdnndnidheinen materiaall, joka auttaa hohotydn opiskelijoita tutustumaan
tehohoitoympéristddn. Arvostamme palautettasi, joka auttaa meitd parantamaan
materiaalin sisdlisd ja kiytettavyytta,

Kysalyn vastaukset k@sitellddn anonyymisti ja niitd kiytetdin vain opinndytetyimme
kehittimiseen. Kyselyyn vastaaminen kestid noin 5-10 minuuttia.

Miten selkedna koit perehdytysmateriaalin?

() Erittdin selked
() Selked
O Osittain selked
() Elkovin selked
() Sekava

Miten arvioisit oppimateriaalin kiytettdvyyttd? (Esim. helppous navigoida ja
IGytas tietoa)

() Eritt@in helppokéyttéinen
() Helppokayttsinen

() Kohtalainen

() Vaikeakéytiinen

() Erintéin vaikeaksiyttéinen

Kuinka luotettavana pidit oppimateriaalin sisdltdmas tietoa?

O Erittdin luotettava
() Luctettava
() Kohtalaisen luotettava

() Epéluotetiava
O Erittdin epédluotettava
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Miten arvioksit oppimaterisalin estesttisyyita |a visuaalista houkuttelevuutta?

Miten arvioksit oppimateriaalin ssavutettavuutta erl kayitd|arphmien kannalta?
{Esim. selkeys, tekstin koko, vArlen kontrastit ja kéytettivyys erl laitteilla.)

() Erittdin sasvutettava
() Kohtalaisesti saavutettava

() Hedosti sasvutettava
|::] Ei lainkaan samvulelawa

Miks ofil mielestisl cppimateriaalin paras caa? Miks?

il tavalla oppimeterisalia volsi mielestSsil parantaa?




